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Beschreibung 



Aerosol-ZerstMuber 

S Die Erfindung betrifft einen Aerosol-Zers tauber zur 

Inhalationsbehandlung erkrankter Atemwege. Dieser hat ein 
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Medikamentenbecher zur Aufnahme eines Vorrats von wSBriger 
Medikamenten-Losung, eine Zerstaubungseinr ichtung zur 

'0 Zerstaubung der Medikamenten-Losung in einen feinen 
Aerosol-Nebel mittels der Druckluft, ferner einen 
Zuluftkamin, durch den Zuluft in den Bereich iiber der 
Zerstaubungseinrichtung angesaugt wird, einen 
Ausla8stutzen fiir das Gemisch atis Aerosol und Zuluft, und 

1J > ein Mundstiick fiir den Patienten, Welches mit dem 
AuslaBstutzen in Verbindung steht. 

Derartige Aerosol-Zerstauber werden an einen elektrisch 
betriebenen Druckluf terzeuger ^ngeschlossen. Ober das 

20 Mundstiick inhaliert der Patient den foedikamentenhaltigen 
feinen Tropf chennebel . Nur der kleinere Teil der insgesarat 
eingeatmeten Luft wird dabei von dem Kompressor des 
Druckluf terzeugers geliefert; ira Bereich iiber der 
Zerstaubungeinr ichtung wird das mittels der Druckluft aus 

25 der fliissigen Medikamenten-Losung zerstaubte Aerosol mit 
Zuluft verraischt, welche iiber einen Zuluftkamin von oben 
zugefiihrt wird. Vor dem Ausatraen wird der 
Aerosol-Zerstauber vom Mund abgesetzt, da ein 
Wiedereinblasen der Ausatemluft in das Gerat unsinnig 

30 ware. Wahrend dieser Zeit wird die Aerosol-Erzeugung 
unterbrochen r urn nicht unnotig Medikamentenlosung zu 
verbrauchen. 



Patienten, welche ihre Atemwegser krankungen durch 
inhalation von Medikamenten-Nebel behandeln mlissen, leiden 
oft gleichzeitig auch an Atemwegverschliissen. Bei solchen 
Patienten findet eine weitere Therapieform Anwendung, bei 

5 dec das Ausatmen der verbrauchten Luft nicht direkt in die 
Umgebung, sondern liber einen genau definierten 
Stromungswiderstand , eine sog. Steriose, erfolgt. Das 
Ausatmen gegen einen gewissen Widerstand baut Sekretionen 
in den Atemwegen ab und wirkt so Atemwegverschliissen 

10 entgegen. Patienten, die an Atemwegverschliissen leiden und 
auflerdem auch cszwungen sind. durch Inhalation eines 
medikamentenhaltigen Aerosols ihre Atemweger krankungen zu 
behandeln, muBten bisher in zwei zeitlich voneinander 
getrennten Sitzungen behandelt werden. Es war bisher nicht 

15 raoglich, die beiden Therapief ormen der Benutzung eines 
Inhalators und des Ausatmens gegen einen Atemwiders tand 
wahrend einer einzigen Behandlungssitzung zu korabinieren. 

Aufgabe vorliegender Erfindung ist es daher, einen 
20 Aerosol-Zerstauber zur Inhalationsbehandlung erkrankter 
Atemwege so weiterzubilden, daB sich mit diesem beide 
Therapief orraen, namlich sowohl Inhalierung eines 
medikamentenhaltigen Aerosols als auch Ausatmen gegen 
einen bestimmten Widerstand, verbinden lassen. 

25 

Bei der Losung dieser Aufgabe wird ausgegangen von einem 
Aerosol-Zerstauber der eingangs erwahaten Art, Gelost wird 
die Aufgabe dadurch, daB ein als Einwegventil 
ausgebildetes EinlaBventil am Zuluftkamin vorgesehen ist, 

30 ferner ein zwischen Ausla8stutzen und Mundstuck 

angeordnetes Verteilerstiick, ein aa das Verteilerstlick 
angeschlossener Ausatemwiderstand, gegen den der Patient 
ausatraet, und schlieBlich ein als Einwegventil 
ausgebildetes AuslaBventil zwischen Verteilerstuck und 

35 Ausatemwiderstand. 



Wahrend der Behandlung inhaliert der Patient wie ge r </ohnt 
den von der Zerstaubungseinr ichtung eczeugten 
Aerosol-Nebel , vermischt mit dutch den Zuluftkamin 
2Ugefiihrter AuBenluft. Zum Ausatmen wird das Gerat jedoch 

5 nicht, wie bisher, vom Mund abgesetzt; der Patient atmet 
vielraehr liber das Mundstiick und das Ver teilerstiick gegen 
den Ausaterawiderstand aus. Das als Einwegventil 
ausgebildete EinlaBventil am Zuluftkamin verhindert dabei 
ein Entweichen von Ausatemluft eritgegen der 

10 Stromungsr ichtung der Zuluft. Das unmittelbar vor dem 

Ausaterawiderstand angeordnete, ebenfalls als Einwegventil 
ansgebildete AuslaBventil ist wahrend des Ausatmens 
geoffnet, verhindert jedoch wahrend der Inhalat ionsphase 
ein unerwiinschtes Einstromen von AuBenluft iiber den 

15 Ausaterawiderstand entgegen der vorgesehenen 

Stromungsr ichtung. Die abwechselnd offnenden bzw. 
schlieflenden Einlafl- und AuslaBventile steuern die 
Luf tstroraungen also in der gewiinschten Weise. Der rait der 
Erfindung geschaffene Aerosol-Zerstauber erlaubt 

20 gleichzeitig sowohl eine atemunterstiitzende 

Inhalationsbehandlung wie auch eine Atemtherapie mittels 
kiinstlichem Ausaterawiderstand wahrend einer einzigen 
Behandlungssitzung. Die erf indungsgemaBe Vorrichtung 
stellt sorait eine Kombination zwischen einem 

25 Aerosol-Zerstauber und einer Ateravorr ichtung fur 
Stenose-Behandlung dar. 

In vorteilhaf ter Weiterbildung des Aerosol-Zer staubers 
gemaB der Erfindung ist der Ausatemwiderstand auf das 
30 Verteilerstiick aufsteckbar; dieser laBt sich dann leicht 
austauschen, urn den Stromungswiderstand dera jeweiligen 
Therapiezweck anzupassen. 

Vorzugsweise urafaBt der Ausatemwiderstand eine 
35 Lochscheibe , welche das Drosseleleraent darstellt. Der 
Ausatemwiderstand kann aber auch mittels einstellbarer 



Ausblasof f nungen, dutch welche die ausgeatracte Luft ins 
Freie gelangt, gebildet werden. ZwackmaBig ist es, die 
Lochscheibe austauschbar zu montieren; dabei kann die 
Lochscheibe beispielsweise von ainer auf geschraubten Oder 
5 auf gedriickten Kappe in ihrsr vorgesehenen Lage gehalten 
werden. 

Von Vorteil ist es ferner, wenn auch das Verteilerstiick 
auf den AuslaBstutzen aufsteckbar ist und ebenso das 

10 Mundstuck mit dem Vertei lers tuck bzw. der Zuluftkamin mit 
dem Oberteil des Aerosol-Zerstaubers steckbar verbunden 
ist. Das Gerat laBt sich so auf einfache Weise in seine 
wesentlichen Bestandteile zerlegen und reinigen bzw. 
desinf izieren. Auch das EinlaBventil am Zuluf tkamin sowie 

15 das AuslaBventil zwischen Verteilerstiick und 
Ausaterawiderstand sollten zu Reinigungszwecken 
deraontierbar sein. 

Bevorzugt wird eine Ausfuhrung, bei der das AuslaBventil 
20 und das EinlaBventil aus einem Ringeinsatz und einer gegen 
die Stirnseite dieses Ringeinsatzes abdichtenden, 
einseitig angelenkten Klappe besteht. Bevorzugt besteht 
die Klappe aus flexiblem, insbesondere gununielastischen 
Material. Die Klappe kann auf einfache Weise mittels einer 
25 oder mehrerer, vorzugsweise zwei Stiften auf dem 
Ringeinsatz befestigt sein. Derartig ausgebildete 
Einwegventile sind in der Herstellung einfach, dichten gut 
ab und zeichnen sich durch eine lange Lebensdauer aus. 

30 Besondecs vorteilhaft ist die Ausftlhrung des 

Verteilerstucks als T-Stiick. Der Ausatemwiderstand ist 
dann an dessen mittlerem Stutzen angeschlossen. Diese 
geometrische Ausgestaltung zeichnet sich wqgen der 
geradlinigen Verbindung zwischen AuslaBstutzen und 



Mundstiick durch einen besonders geringen 
Stroraungswider stand beim Einatmen aus, so da8 das 
medikamentenhaltige Aerosol weitgehend ungehindert in den 
Rachen des Patienten gelangt. 

5 

Am Verteilerstiick kann ferner eine verschlieBbare offnung 
vorgesehen sein, an welcher eine DruckmeBvorr ictitung 
anschliefibar ist. Der von den Lungen des Patienten 
auf zubringende Druck beim Ausatmen kann so exakt 
10 kontrolliert werden. 

Ein zusatzliches Filter, das vor Oder nach dera 
Ausaterawiderstand angeordnet sein kann, verhindert eine 
oft unerwiinschte Kontaminierung der Umgebungsluf t mit 
15 Medikaraentenresten, welche noch in der Ausatemluft 
enthalten sind. 

Ein Ausfiihrungsbeispiel der Erfindung wird nachstehend 
anhand der beigefiigten Zeichnungen naher erlautert. Es 
20- zeigen: 

Fig* 1 Einen Aerosol-Zerstauber , mit auf steckbarera 

T-formigen Verteilerstiick, in einem Schnittbild; 

25 Fig. 2 das in dem Aerosol-Zerstauber geraaB Fig* 1 

eingesetzte AuslaBvent il , in einer vergroBerten 
perspektivischen Darstellung. 

Dor in Fig. 1 dargestelite Aerosol-Zerstauber weist ein 
30 rohrformiges Unterteil 1 auf, welches mit einem (nicht 

dargestellten) elektrisch betriebenen Druckluf ter2euger in 
Verbindung steht. Im Unterteil 1 ist ein 

Medikamentenbecher 2 ausgebildet, welcher einen Vorrat von 
w^Briger Medikamenten-Losung aufnelimen kann. Ein koaxial 
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in der Mitte des Medikamentenbechers 2 angeordneter 
Diisenkorper 3 und ein auf diesem aufgesetztes 
Lul tstrorasteuer 4 bilden gemeinsam eine 
Zerstaubungseinrichtung, welche die fltissige 

5 Medikamenten-Losung mittels der Druckluft, die durch 

Bohrungen innerhalb des Diisenkorpers 3 geblasen wird, in 
einen feinen Aerosol-Nebel zerstaubt. Auf das Uaterteil 1 
ist ein ebenfalls rohr f orraiges Oberteil 5 aufgesetzt. 
Dieses Oberteil 5 weist oben eine runde off nung auf, in 

1U welche ein hohlzylindr ischer Zuluftkarain 6 eingesetzt ist. 
Mit seinem unteren Ende ragt der Zuluftkamin 6 bis 
unmittelbar iiber das Luf tstromsteuer 4, so da8 Auflenluft 
von oben angesaugt und in den Bereich unmittelbar liber dem 
Diisenkorper 3 geleitet wird. Die eingeleitete Zuluft 

15 vermischt sich mit dem medikaraentenhaltigen Aerosol-Nebel. 
An seinem oberen Ende ist in den Zuluftkamin 6 ein 
EinlaBventil 7 eingesetzt, welches als Einwegventil 
ausgebildet ist. Das EinlaBventil 7 ist demontierbar und 
wird T on einer auf das obere Ende des Zuluf tkarains 6 

20 auf geGchraubten Kappe 8 gehalten. 

Am Unterteil 1 ist ferner eine kleine Ventilof f nung 9 
vorgesehen, durch welche die eingeleitete Druckluft in die 
Umgebung entweichen kann, bevor sie in den Diisenkorper 

25 einstromt. Die Vent iloff nung 9 kann durch Betatigung einer 
Ventiltaste 10 verschlossen werden. Hierzu muB die 
Ventiltaste 10 entgegen der Wirkung einer Feder 11 in 
Richtung des Unterteils 1 verschwenkt werden, wodurch sich 
eine elastische Tastendichtung 12 auf die Vent iloff nung 9 

30 pceBt und diese luftdicht verschlieBt. Mittels der 

Ventiltaste 10 kann somit die Aerosol-Erzeugung wahrend 
des Ausatmens unterbrochen werden, ohne daB hierzu der 
elektrische Druckluf terzeuger abgeschaltet werden miiBte. 
Wird die Ventiltaste 10 gedriickt, setzt sofort die 

35 Vernebelung der Medikamenten-Losung ein. 
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Am Oberteil 5 ist seitlich ein im Querschnitt runder 
AuslaBstutzen 13 angeformt, iiber den das Gemisch aus 
Zuluft und raedikaraentenhaltigem Aerosol austritt. An den 
AuslaBstutzen 13 schlieBt sich ein T-formiges 

5 Verteilerstuck 14 an. Ein Mundstiick 15 fur den Patienten 
ist auf das Verteilerstuck 14 aufgesteckt. An den 
mittleren Stutzen des Verteilerstucks 14 ist ein 
Ausatemwiderstand 16 angeschlossen. Als Drosselelement 
enthalt der Ausatemwiderstand 16 eine Lochscheibe 17, 

10 welche mittels einer auf geschraubten Kappe 18 in ihrer 

vorgesehenen Lage quer zur Stroraungsr ichtung gehalten ist. 
Zwischen dera Verteilerstuck 14 und dera Ausatemwiderstand 
16 ist ein AuslaBventil 19 angeordnet, welches wie^erum 
als Einwegventil ausgebildet ist. 

15 

Zur Inhalation von medikamentenhalt igem Aerosol atmet der 
Patient durch das Mundstiick 15 ein, wobei er gleichzeitig 
die Ventiltaste 10 druckt. Das AuslaBventil 19 vor uem 
Ausatemwiderstand 16 ist dabei geschlossen, wahrend das 

20 EinlaBventil 7 geoffnet ist, so daB AuBenluft 

ausschlieBlich durch den Zuluftkarain 6 einstromen kann. 
Atmet der Patient anschlieBend aus, so kehrt sich die 
Stromungsrichtung innerhalb des Verteilerstucks 14 urn. Das 
AuslaBventil 19 vor dem Ausatemwiderstand 16 offnet, 

25 wahrend das EinlaBventil 7 am Zuluftkamin 6 infolge des 
einwirkenden Druckes schlieBt. Die ausgeattnete Luft kann 
jetzt nur durch das Loch in der Lochscheibe 17 des 
Ausatemwiderstands 16 ins Freie gelangen. Die 
Aerosol-V^rnebelung kann solange durch Loslassen der 

30 Ventilta'Jte 10 unterbrochen werden. 

Am Verteilerstuck 14 ist eine vecr.chliefibare Offnung 24 
zura AnschluB einer (nicht dargestellten) 
DruckmeBvorr ichtung vorgesehen. Unmittelbar vor der 
35 Lochscheibe 17 dec Ausatemwiderstands 16 ist ein 
hochporoses Filter 25 angeordnet, das das in der 
Ausatemluft enthaltene restliche Medikament zuruckhSlt, 



Fig. 2 zeigt das AuslaBventil 19. Eb besteht aus einem 
Ringeinsatz 20, auf dessen Stirnseite 2i eine Klappe 22 
einseitig angelenkt ist. Die Klappe 22 besteht aUs 
gumraielastischem Material und ist mittels zweier Stifte 23 

5 auf der Stirnseite 21 des Ringseinsatzes 20 befestigt. Der 
Ringeinsatz 20 selbst sowie die Stifte 23 bestehen aus 
Kunststoff. In geschlossenem Zustand dichtet die Klappe 22 
gegenUber der ebenen Stirnseite 21 ab. Bei Durchs ttomung 
in Pf eilrichtung von unten nach oben hebt die flexible 

10 Klappe 22 in die gezeigte Stellurlg ab, so daB das Ventil 
offnet. - Das EinlaBventil 7 am Zuiuftkamin 6 ist von 
derselben Aft wie das beschriebene und in Fig* 2 
dargestellte AuslaBventil 19. 

15 Alle wesentlichen Einzelteile des Aerosol-Zerstaubers sind 
klemmend oder schraubbar miteinander verbiinden. So sind 
Verteilerstuck 14, Ausatemwiderstand 16, Mundstiick 15 urid 
AuslaBstutzeii 13 jeweils iheinander gesteckt und lassen 
sich zu Reinigurigszwecken ldicht voneinand^r abzie&en. 

20 



Verzeichnis der vecwendeten Beztigszif fern 



1 Unterteil 

2 Medikamentenbecher 
5 3 Diisenkorper 

4 Luf tstromsteuer 

5 Oberteil 

6 Zuluftkaroin 

7 EinlaBventil (an 6) 
10 8 Kappe (auf 6) 

9 Ventilof fnung (in 1) 

10 Ventiltaste 

11 Feder (an 10) 

15 12 Tastendichtung (an 10) 

13 AuslaBstutzen 

14 Verteilerstuck 

15 Mundstiick 

20 16 Ausatemwiderstand 

17 Lochscheibe (von 16) 

18 Kappe (auf 16) 

19 AuslaBventil (zwischen 14 und 16) 

25 20 Ringeinsatz (von 19) 

21 Stirnseite (von 20) 

22 Klappe (von 19) 

23 Stifte 

24 6f fnung (in 14) 
30 25 Filter (in 14) 
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ZUsammenf as sung 
L, Aerosol-Zerstaubet. 

2*1. Dec erfindungsgemaBe Aerosol-Zerstauber ermoglicht 
es, zwei Theeapief ormen P namlich sowohl Inhalation 
eines raedikamentenhalt igen Aerosols als auch Ausatmen 
gegen einen bestimmten Widerstand (Stenose) wahrend 
10 einer einzigen Behandlungssitzung zu kombinieren. 

2,2. Der Aerosol-Zerstauber hat ein Unterteil (1), in das 
Druckluft eingeleitet wird. Eine 
Zerstaubungseinrichtung (3, 4) zerstaubt 

15 Medikamenten-Losung in einen feinen Aerosol-Nebel . 

Dutch einen Zuluftkamin 6 wird Zuluft in den Bereich 
(ibex der Zerstaubungseinrichtung (3, 4) angesaugt und 
mit dem Aerosol-Nebel verraischt. Am Zuluftkamin (6) 
ist ein als Einwegventil ausgebildetes EinlaBventil 

20 (7) vorgesehen. Zwischen einem AuslaBstutzen (13) am 

Oberteil (5) und einem Mundstiick (15) fur den 
Patienten ist ein T-fdrmiges Verteilerstiick (14) 
angeordnet, an dessen mittlerem Stutzen ein 
Ausatemwiderstand (16) angeschlossen ist. Zwischen 

25 Verteilerstiick (14) und Ausatemwiderstand (16) ist 

ein als Einwegventil ausgebildetes AuslaBvent.il (19) 
vorgesehen. 



2.3. Anwendungsgebiet ist Inhalationsbehandlung erkrankter 
30 Aterawege und gleichzeitige Atemtherapie mittels 

Ausatmen gegen einen Widerstand. 



3. 



Fig. 1 



Stephan Brugger, Dipl ,-wirt .-Ing . (fh) 
EtztalstraBe 20, 
8137 Berg 

Aerosol-Zerstauber 

Schutzanspriiche 

1. Aerosol-Zerscauber zur Inhalationsbehandlung erkrankter 
Atemwege, mit 

einem Unterteil (1), in das Druckluft eingeleitet 

wird # 

einem Medikamentenbecher (2) zur Aufnahme eines 
Vorrats von waBriger Medikamenten-Losung, 
einer Zerstaubungseinrichtung (3, 4) zur Zerstaubung 
der Medikamenten-Losung in einen feinen Aerosol-Nebel 
mittels der Druckluft/ 

einem Zuluftkamin (6), durch den Zuluft in den 
Bereich iiber der Zerstaubungseinrichtung (3, 4) 
angesaugt wird/ 

einem AuslaBstutzen (13) fUr das Gemisch aus Aerosol 
und Zuluft/ und 

einem Mundstuck (15) fur den Patienten, welches mit 
dem AuslaBstutzen (13) in Verbindung steht. 
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gekennzeichnet dutch 

ein als Einwegveatil ausgebildetes EinlaSventil (7) 
am Zuluftkamin (6), 

ein zwischen Auslafistutzen (13) und Mundstiick (15) 
5 angeordnetes Verteilerstiick (14), 

einen an das Verteilerstiick (14) angeschlossenen 
Ausaterawiderstand (16), gegen den der Patient 
ausatraet, und 

ein als Einwegventil ausgebildetes AuslaBventil (19) 
10 zwischen Verteilerstiick (14) und Ausaterawiderstand 

(16). 

2. Aerosol-Zerstaubei: nach Anspruch 1, dadurch 
gekennzeichnet, da8 der Ausaterawiderstand (16) auf das 

15 Verteilerstiick (14) aufsteckbar ist. 

3. Aerosol-Zerstauber nach Anspruch 1 Oder 2, dadurch 
gekennzeichnet, dafi der Ausatemwiderstand (16) eine 
Lochscheibe (17) als Drosselelement umfaBt. 

20 

4. Aerosol-Zerstauber nach Anspruch 3, dadurch 
gekennzeichnet, da6 die Lochscheibe (17) austauschbar ist. 

5. Aerosol-Zerstauber nach Anspruch 4, dadurch 

25 gekennzeichnet, da6 die Lochscheibe (17) von einer 

auf geschraubten Oder auf gedriickten Kappe (18) gehalten 
o?ird. 

6. Aerosol-Zerstauber nach einera der Anspriiche 1 bis 5, 
30 dadurch gekennzeichnet, daB das Vec teilersttick (14) auf 

den AuslaBstutzen (13) aufsteckbar ist. 

7. Aerosol-Zerstauber nach einera der Anspriiche 1 bis 6, 
dadurch gekennzeichnet, daB das Mundstlick (15) auf das 

35 Verteilerstiick (14) aufsteckbar ist. 
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8. Aerosol-Zerstauber nach einem der Ansprtiche 1 bis 7, 
dadurch gekennzeichne t , daB der Zuluftkamin (6) abnehtfibar 
ist. 

5 9. Aerosol-ZerstSuber nach einem dec Ansprilche 1 bis 8, 
dadurch gekennzeichnet, daB das EinlaBventil (7) und/oder 
das AuslaBventil (19) demontierbar ist. 

10- Aerosol-Zerstauber nach einem der Arisprtiche 1 bis 9, 
10 dadurch gekennzeichnet , daB das AuslaBventil (19) und/oder 
das Einiaovehci 1 (7; a lis einem RiiiyeinsatZ (20) und einer 
gegen die Stirnseite (21) dieses Ringeinsat zes 
abdichtenden, einseitig angelenkten Klappe (22) bestehen. 

15 ii. Aerosol-Zerstauber nach Anspruche 10, dadurch 
gekennzeichnet, daB die Klappe (22) aus flexibleitt, 
insbesondere gummielastischen Material besteht. 

12. Aerosol-ZerstSuber nach Anspruche 11, dadurch 

20 gekennzeichnet, daB die Klappe (22) mittels einem Oder 
mehreren, insbesondere zwei Stiften (23) auf dem 
Ringeinsatz (20) befestigt ist. 

13. Aerosol-Zerstauber nach einem der Anspruche 1 bis 12, 
25 dadurch gekennzeichnet, daB das Verteilerstiick (14) als 

T-Stiick ausgefuhrt ist, wobei der Ausatemwider stand (16) 
am raittleren Stutzen angeschlossen ist. 

14. Aerosol-Zerstauber nach einera der Anspruche 1 bis 13, 
30 dadurch gekennzeichnet, daB am Verteilerstiick (14) eine 

verschlieBbare Offnung (24) fur den AnschluB einer 
Druckmefivorrichtung vorgesehen ist. 

15. Aerosol-Zerstauber nach einem der Anspruche 1 bis 14, 
35 dadurch gekennzeichnet, daB vor oder nach dera 

Ausatemwiderstand (16) ein Filter (25) fur die Ausatemluft 
vorgesehen ist. 



